






A case of a f㎞sed tooth, the left maxillary third molar and the supemumerary tooth
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Summary
　A　C．ase　of　a　fused　tooth，　involving　the　left　maxillary　third　molar　and　the　supemumerary
tooth，　found　in　a　22－year－old　maie　Patient’　was　examined．　This　supemumerary　tooth　had　6
cusps　and　one　root．　Its　toot　was　fUsed　With　the　root　of　the　third　molar　on　the　distal　side．3
DX⑧，images　and　Soft　X－ray　photographs　indicated　that　both　the　third　molar　and　the　super－
numerary　tooth　also　partially　shared　the　same　cavity．　This血sed　supemumerary　too七h　was
identified　as　the　distomolar，　the　sb－called　fourth　molar．
緒 言
　第三大臼歯の遠心側に出現する形態異常として
は，日後結節1・2），臼後歯（第四大臼歯）1－17）がよく
知られている．歯冠，歯根に及ぶその他の異常形
としては第三大臼歯に限らないがエナメル
滴18－22），癒合歯23’37），双生歯31・38）が報告されてい
る．日後結節，エナメル滴，癒合歯，双生歯は歯
髄腔を有し，その歯髄腔は親歯髄腔にまでつな
がっている．
　今回治療のため抜去した第三大臼歯歯根遠心側
に日後歯と思われる歯の歯根が癒合する形態異常
に遭遇したので，歯科用小型X線CT．（3DXO
以下3DX⑱とする）の所見とともにその詳細を報
告する．
材料と方法
　治療のために抜去した22歳男性の上顎左側第三
大臼歯を10％ホルマリン液にて固定保存した．抜
去歯は水洗，乾燥後，形態を計測した．次に
SOFRON　SRO－M　50（株式会社ソフロン，東
京）にて管電圧35kv，・管電流4　mA，照射時間
5～10分で軟X線写真撮影を行った．また，3
D）㍗（株式会社モリタ製作所，京都）にて管電圧
80kv，管電流2mA，照射時間17秒でX線CT
写真を撮影した．なお画像再構成は約3分で行っ
た．
（2003年11月4日受付；2003年12月24日受理）『
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結 果
　本例は上顎左側第三大臼歯の遠心側で，第三大
臼歯の歯根の遠心面に根が癒合する．歯冠と歯根
を有する倭小歯様の形態をしていた（Fig．1）．こ
の第三大臼歯から遠心方向に突出する楼小歯は歯
冠長が4．4mm，長径が6．　7　mm．短径が5．8
mm，歯根長（癒合部までのもっとも長いとこ
ろ）が2．5mmであった．それに対して第三大臼
歯は歯冠長が6．3mm，歯冠近遠心径が9．2
mm，歯冠頬舌径が10．5mm，歯根長が8．9mm
であった．
　第三大EI歯から突出する倭小歯の歯冠には6個
の結節があり，咬合面の輪郭はほぼ円形であっ
た．そのうち3個は咬頭と呼べるほど大きかっ
た．髄角は軟X線写真で2ヵ所確認できた
（Fig．2）．根は1根で．第三大臼歯の歯根中央部
と癒合していた。この癒合部の全周には裂溝状の
空隙は認められず滑らかに移行してた．CT写真
像では歯髄腔は第三大臼歯の歯髄腔と合一してい
た（Fig．3）．
　第三大臼歯の咬合面は三角形で．近心頬側咬
頭、近心舌側咬頭，遠心頬側咬頭が認められた．
咬合面の溝は複雑に走行し，咬合面には所々に小
窩が存在した．
考 察
　第三大臼歯の遠心側に出現する形態異常として
は，日後結節、臼後歯がよく知られている．臼後
歯は第三大臼歯とは独立して顎骨に植立している
ことが多い．本例では歯髄腔が第三大臼歯の歯髄
腔と合一し，歯根の癒合が認められるので，第三
大臼歯と臼後歯が癒着したものとは考えられな
い．日後結節の出現頻度は0．6％（馬）『～1．05％
唯谷）2でそれほど珍しい異常結節ではない．日
後結節の大きさはさまざまであるが，形は円錐
で、咬合面を有しない異常結節であるLt．日後結
節の歯髄腔が親歯髄腔とつながっている点は，本
例と共通するが，本例は明確な咬合面を有し，エ
ナメル質も第三大臼歯と連続していないので，日
後結節ではなく，癒合した過剰歯と考えられる，
　従来，過剰歯または異常結節と第三大臼歯との
歯髄腔の連続については，X線像あるいは組織像
で判断していたが，X線像では撮影方向・角度に
より明瞭でないこともあり，また組織像は連続切
片の作成が必要など多くの時間を必要とする．そ
Fig．1：Extracted　third　molar　and　supemumerary　tooth
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Buccal　view
Medial　view
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Distal　view
Fig2：Sof七X－ray　photograph　ofthe　extraxcted　third　molar　and　supemumerary　tooth
Fig．3：3DX’images　of　the　extracted　third　molar　and　supernumerary　tooth
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れに対して3　DX＠では歯を破壊することなく，任
意の断面像が容易に得ることができる．内部構造
の診断が極めて正確且つ迅速に行うことが出来る
ため本例に応用した．
　エナメル滴は歯頚部またはそれより下の歯根部
に見られる半球形の真珠様のエナメル質塊で，大
きさもさまざまで1～3mm程の極小のものか
ら癒合歯と思われるものまである．出現率は約
1％（塩田等）19），2．8％（舩木）2°）で，圧倒的に上
顎第三大臼歯に多いと報告されている．組織学的
には単純なエナメル質だけのものから，中心部に
象牙質が存在するもの，さらには歯髄が認められ
るものまでさまざまであると言われている21）．藤
田22）によれば歯髄腔があって，それが親歯髄腔に
までつながると言う．これらの所見は本例と極め
て似ているが，本例の様に咬合面を有するエナメ
ル滴の報告は，調査したかぎりでは見あたらない
ので，本例はエナメル滴とは考えられない．
　藤田22）によれば癒合歯は2つの歯がまだ歯胚の
ときに合体したもので，その合体の時期如何に
よって歯冠の一部だけが分かれているものから，
歯冠が完全に分かれて歯根部だけが共通のものま
でいろいろな段階があり，癒合部では歯髄腔も合
一しているのが普通であるという．これらの所見
は本例の所見と極めて似ているが，癒合歯は正常
歯の間で起こることが多く，過剰歯との間は比較
的少なく，しかも上顎に見られることはまれで，
下顎の場合も前歯部に多く見られると言われてい
る22）．癒合歯と同じ形態をとるが，発生学的な原
基が異なるものに，双生歯がある．藤田22）によれ
ば双生歯は1本の正常歯胚がそのそばに発生した
過剰歯胚と合体したもので，その結果癒合歯と同
じように，歯髄の一部が共通になるという．本例
は癒合歯が多く見られる前歯部ではなく，大臼歯
部であること，また第三大臼歯の遠心側に突出す
る倭小歯として認められることから，本例は第三
大臼歯と臼後歯の双生歯と考えるのが妥当である
と考える、独立した日後歯の出現率は，0．27％
（Stafhe）3），0．25％（馬）1），0．12％（住谷戸で，
第三大臼歯と臼後歯の癒合あるいは癒着例38・39）
は，調査した限り日本人での報告例は極めて少な
いので，3DX⑧によるCT写真像の有用性も含め
て報告した．
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